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El objetivo de este estudio, es analizar la producción científica que existe sobre la relación entre la 
percepción de riesgo y los accidentes en la práctica clínica en alumnos/as de Enfermería. Se realizó 
una búsqueda sistemática en las bases de datos MEDLINE y CUIDEN, así como en el fondo 
documental del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo, recopilando publicaciones 
comprendidas entre 1992 y 2010. Se analizaron un total de 89 artículos. Entre los campos temáticos 
emergentes se encuentran: entorno laboral, medidas preventivas, factores psicosociales. Se llega a la 
conclusión de que existe una carencia de estudios que demuestren de forma explícita el papel que la 
percepción de riesgo juega en el riesgo real al que los alumnos de enfermería se ven expuestos, por lo 
que se plantea la necesidad de investigar en esta línea, para así poder mejorar la seguridad  de los 





The objective of this study is to analyze the scientific production that exists about the relationship 
between the risk perception and the accidents during the clinical practice in nursing students. A 
systematic search was carried out in the data bases MEDLINE and CUIDEN, and also in the 
documentary heritage of the National Institute of Safety and Hygiene at Work, gathering publications 
from 1992 to 2010. A total of 89 articles were analyzed. Among the resulting thematic fields are: work 
setting, step measurements, psychosocial factors. As a conclusion, a lack of studies which prove in an 
explicit way the role that the real risk perception that the nursing students are exposed to exists. So, the 








La situación de los alumnos de enfermería en sus prácticas ha sido estudiada desde 
un punto de vista meramente académico (1-5), evaluando la calidad de la enseñanza, y 
valorando los diferentes métodos de aprendizaje.  
 
Analizando  información sobre este colectivo, en relación con sus prácticas clínicas en 
centros de atención sanitaria, se observa que están expuestos a los mismos riesgos 
que cualquier profesional (6), con la diferencia de que los alumnos se encuentran 
inmersos en un periodo de aprendizaje y por lo tanto no poseen todos los 
conocimientos necesarios para abordar las diferentes situaciones como los 
profesionales. Así mismo los datos de algunos estudios (6), muestran que existen 
carencias en la seguridad de las prácticas ya que se producen más accidentes de los 
deseados.  
                    
En el proceso de búsqueda de la causa del exceso de accidentes en los alumnos de 
Enfermería en sus prácticas clínicas, es oportuno investigar las causas de accidentes 
en los propios profesionales enfermeros, y en un primer acercamiento al tema parece 
que ambas coinciden (7); entre las mencionadas causas destacan el reencapsular 
agujas, distracción por motivos de estrés, etc. Así en diversos estudios sobre 
profesionales de Enfermería y otros colectivos, en materia de seguridad laboral, se ha 
llegado a la conclusión de que la percepción de riesgo influye en la actitud en el 
trabajo (8). Dada la aparente influencia de la percepción de riesgo en la actitud ante 
estos, parece necesario e interesante estudiar el estado en el que se encuentra el 
conocimiento acerca de este hecho en el colectivo enfermero, tanto en alumnos como 
en profesionales, ya que ambos se ven expuestos a los mismos riesgos. Es por esta 
razón por lo que se planteó un estudio de revisión bibliográfica con el objetivo de 
analizar la producción científica que existía sobre la relación entre la percepción de 




La presente revisión bibliográfica se realizó en el periodo comprendido entre 
noviembre de 2009 y julio de 2010. No se limito la búsqueda por idioma ni por año, y 
sí las bases de datos, estas fueron Medline (9), Cuiden Plus (10), y el fondo documental 
del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo (11). Se realizó la búsqueda 
con los siguientes términos: riks & nurses, occupational accident & risk perception, 
risk perception & nurse, nurse students practices, risk perception & nurse students, 
correspondientes a los términos MeSH en PubMed (9) y a sus traducciones en Cuiden 
plus (10). Se obtuvieron 2437 artículos, de los cuales, tras ser examinados, se 
seleccionaron 89.  
 
El resultado de esta revisión integradora cubrió distintas áreas que conjuntamente 
permitieron conocer el estado del tema a tratar. Así pues, se recopilaron artículos 
sobre riesgos laborales de enfermería; influencia de la percepción de riesgo en el 
ámbito laboral; percepción de riesgo en enfermería; prácticas clínicas de alumnos de 
enfermería y percepción del riesgo en alumnos de enfermería. 
 
Para los descriptores risk & nurses, los criterios de inclusión fueron los siguientes; 
tener como población de estudio a enfermeras o estudiantes de enfermería. Se 
incluyeron estudios descriptivos y experimentales, siendo sus objetivos de estudio 
tanto riesgos biológicos, físicos, como psicosociales. 
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En la búsqueda con los términos occupational accident  & risk perception se 
incluyeron estudios en los que se analizara la percepción del riesgo en el ambiente 
laboral, siendo los sujetos de estudio trabajadores de diferentes sectores, tanto 
sanitarios como no sanitarios, ya que se entendió de interés analizar el estado del 
estudio de la percepción del riesgo en general, para poder compararlo con el estado 
de este en el ámbito sanitario. 
 
Los criterios de inclusión de artículos en la búsqueda con los términos risk perception 
& nurse fueron tener como objetivo el estudio de la percepción del riesgo en la 
profesión de enfermería o en estudiantes. 
 
A su vez los estudios que se incluyeron sobre las prácticas clínicas de los estudiantes 
de enfermería, fueron aquellos que contemplaban en sus objetivos el análisis de la 




La búsqueda bibliográfica se realizó entre noviembre de  2009 y julio de 2010.  
Terminó con un total de 2437 artículos, de los cuales 89 cumplieron los criterios de 
inclusión y finalmente, en posterior análisis en profundidad, quedaron 54. El periodo 
que comprenden los estudios publicados en los artículos seleccionados fue de 1992 a 
2010. 
 
En la Tabla 1, se expone el resumen de la búsqueda realizada en las diferentes bases 
de datos, así como los artículos aceptados y excluidos por los criterios anteriormente 
expuestos. 
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a. Artículos excluidos por no estar relacionados con el tema  del estudio. 
b. Artículos excluidos por no cumplir los criterios de inclusión. 
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Los estudios relacionados con el objeto de estudio versan sobre diferentes temas  
siendo estos: el entorno laboral, errores en la medicación, medidas preventivas, 
percepción del riesgo, accidentes percutáneos, riesgos psicosociales y estudios sobre 
riesgos de estudiantes de enfermería. En el siguiente apartado se hace el análisis 
relacional de los trabajos analizados. 
 
DISCUSIÓN     
 
Existe una relación demostrada entre la percepción del riesgo en profesionales y la 
actitud en el trabajo de estos (12-13).  Así mismo, el hecho de que en las prácticas 
clínicas de los alumnos de enfermería, se produzcan accidentes (6), lleva a plantearse 
que puede haber una infravaloración del riesgo en las estancias clínicas, que puede 
provocar una mayor vulnerabilidad en los alumnos para sufrir accidentes. 
 
No cabe duda que la reducción del riesgo es un objetivo común de todos los actores 
que interaccionan en el ámbito laboral. Sin embargo, resulta problemático pensar que 
difícilmente se podrá reducir cuando no se entiende por igual el concepto de “riesgo”, 
es decir, cuando no se entiende por igual qué es aquello que se quiere reducir (14). Un 
mismo peligro o riesgo significa cosas distintas según diferentes personas, grupos 
sociales, contextos y situaciones (15). Parece plausible que nuestra percepción de los 
riesgos en el trabajo, en cierta medida, condiciona nuestro  comportamiento y por lo 
tanto, nuestra exposición a estos riesgos (8). 
 
Los riesgos en el ámbito sanitario generalmente se asocian a riesgos biológicos (16-17). 
Para los profesionales sanitarios, el riesgo de exposición a sangre y fluidos corporales 
humanos potencialmente contaminados por gérmenes patógenos, sigue siendo el 
más frecuente y el mayor de los riesgos laborales. La punción por aguja de carga 
hueca, es el tipo de accidente más frecuente, y el personal de enfermería, por la 
atención directa al paciente y las técnicas que realizan, el colectivo profesional más 
expuesto (16). En un estudio realizado en el Hospital Infantil de México “Federico 
Gómez” (18), se determinó que de los accidentes de trabajo sufridos por el personal 
sanitario, los sufridos por enfermería constituían un 40,6%. Los datos de salud y 
seguridad en el trabajo de los trabajadores jóvenes son muy irregulares, pero 
muestran una  tendencia clara: los trabajadores jóvenes están por encima de la media 
en el riesgo de daños en el trabajo (19), esto nos hace pensar cuál puede ser el estado 
de los estudiantes de enfermería, que se ven expuestos a los mismos riesgos que los 
profesionales. 
 
Otro sentido de riesgo que los trabajadores perciben, es el riesgo del trabajo en salud 
“no resolver problemas”, que puede ser identificado como un factor condicionante y un 
factor de riesgo en sí mismo (20). El riesgo psicosocial es algo menos estudiado en el 
ámbito sanitario. Sin embargo en los pocos estudios encontrados el resultado ha sido 
que la percepción del riesgo es baja, sobre todo si la comparamos con la percepción 
de riesgo frente a riesgos higiénicos o de seguridad (21)   
 
Con respecto a los alumnos de enfermería, la literatura muestra que existen notables 
deficiencias en la seguridad de las prácticas clínicas (6), por lo que creemos que se 
debe potenciar el correcto cumplimiento de las medidas de protección para disminuir 
el número de accidentes, así como la necesidad de declarar todos los accidentes que 
se produzcan, ya que se pone de manifiesto un importante sesgo de infradeclaración, 
sólo el 34.5% de los alumnos lo declaró de forma oportuna (6). Existe una relación 
entre el número de técnicas invasivas que se realizan y el riesgo percibido por los 
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estudiantes (7), así también se conoce que los alumnos de los cursos más elevados 
realizan con mayor frecuencia prácticas de riesgo (6).  
 
 Como anteriormente se ha citado, los factores psicosociales son una fuente poco 
estudiada de riesgo en el trabajo (21), en este sentido se puede decir que los 
estudiantes de enfermería, se encuentra en una situación en la que estos factores 
están bastante presentes, los alumnos de enfermería además de enfrentarse a 
situaciones académicas similares a otros grupos de estudiantes, tienen un estrés 
añadido ya que están inmersos en situaciones en las que se trabaja con personas, 
implicando esto, muchos riesgos y responsabilidades (22). El mayor índice de estrés es 
presentado en las carreras del área de la salud, de acuerdo a estudios realizados en 
la Universidad Austral de Chile en el año 2004; los resultados arrojados indican que la 
carrera de Enfermería presenta los índices más elevados de estrés (23-24).  
 
El conjunto de circunstancias en las que se encuentran los alumnos de enfermería y a 
los que ya hemos hecho referencia (6-7, 22-24): estar expuestos a los mismos riesgos 
laborales que los profesionales, sufrir una tensión añadida por los estudios; nos incita 
a estudiar con detalle la visión de estos frente a los riesgos a los que se exponen. 
 
Para completar el análisis de la producción científica en relación con el tema de 
estudio, se ha realizado una división temática, dedicándole a cada área un estudio 
individual. 
 
Riesgos & Enfermería 
 




Dentro de los artículos relacionados con el entorno laboral en colectivos sanitarios y 
no sanitarios, se analizaron dos revisiones bibliográficas y un artículo original (25-27). 
 
Existen pocos estudios que relacionen el entorno laboral con los accidentes en el 
trabajo (25). Los estudios realizados son meramente descriptivos, y proporcionan poca 
información acerca del mecanismo mediante el cual el factor de organización se 
vincula con el comportamiento de seguridad. El estudio realizado en EEUU, afirma 
que la seguridad en el trabajo no solo depende del cumplimiento de las normas, sino 
que la actitud individual, la participación voluntaria en prácticas de trabajo seguro, son 
importantes en el resultado final, es decir, la seguridad laboral(25). Este argumento 
apoya la idea de que la percepción de riesgo influye en la seguridad en el trabajo, ya 
que la percepción, interviene en el comportamiento en el trabajo (8). 
 
En otro artículo de revisión analizado (26), se muestra que existen asociaciones 
demostradas entre aspectos negativos del clima organizacional y las repercusiones 
adversas en la salud de las enfermeras, aunque destaca la falta de estudios 
analíticos, y la debilidad en algunos de las asociaciones de los estudios revisados.  
 
Del estudio sobre la relación de la dotación de personal de enfermería con la 
mortalidad en unidades hospitalarias, se obtuvo la conclusión de que una menor 
dotación de personal, así como otros factores como el aumento de horas extras, 
estaban vinculados a una mayor mortalidad (27). Esto reafirma la importancia de 
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disminuir factores estresantes en el colectivo enfermero para una mejor asistencia 
sanitaria. 
 
Se extrapola del análisis de estos estudios la importancia del ambiente laboral en 
relación con los accidentes, siendo este un factor a estudiar en el constructo de la 
percepción de riesgo. 
 
Errores de medicación 
 
En relación con los errores de medicación, los estudios analizados tienen en común la 
búsqueda de la causa de estos errores. En los estudios descriptivos, se hace 
referencia a la fisiopatología  de los errores de medicación, siendo común en las 
conclusiones que los factores psicosociales son causa  de estos (28-29): la falta de 
atención, años de experiencia, exceso de horas extras, y en definitiva la salud mental 
de los profesionales. 
 
En un estudio realizado en 2008 (30), se asocia este tipo de incidentes a un aumento 





Según estudios realizados en diferentes países, la tasa de cumplimiento de medidas 
preventivas como el lavado de manos, es preocupante; resultando ser menor de lo 
esperado(31-34). Estos estudios observacionales confirman que aun conociendo las 
medidas preventivas, estas no siempre son tenidas en cuenta. Volver a encapsular 
agujas usadas, es otra práctica de riesgo que se describe en diversos estudios (35). 
 
La formación en medidas preventivas, aumenta el riesgo percibido por parte del 
personal de enfermería, y esto se ha asociado a un mayor cumplimiento de las 
normas de seguridad, sin embargo este cumplimiento sigue resultando bajo (36). El 
estudio realizado en Seúl (37) demuestra la eficacia de un programa de formación en el 
personal sanitario. Este estudio también relaciona el aumento de la percepción de 
riesgo con un menor número de accidentes. 
 
En conclusión, el cumplimiento de las medidas preventivas aún es insuficiente, y los 
estudios que se han realizado sobre el tema confirman que el conocimiento de las 
normas aumenta la percepción de amenazas, y a su vez disminuye la exposición a 
riesgos. Sin embargo, no se han encontrados estudios que se centren en la 





La mayoría de los trabajos encontrados describen transversalmente la situación del 
personal en un lugar determinado, relacionando el exceso de trabajo y el ambiente 
laboral con la probabilidad de sufrir un trastorno psicológico leve, como estrés, 
depresión (38-42). 
 
Existen otro tipo de estudios, que relacionan factores psicosociales directamente con 
lesiones en el trabajo (40-41). Así se concluye que las diferencias según la cualificación 
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del personal influyen en el riesgo de accidente (40), y que el clima laboral y el estado 




El factor común en todos los estudios que analizan los riesgos del colectivo 
enfermero, es considerar las accidentes percutáneos como el mayor riesgo y a su vez 
el que más afecta a los enfermeros, así como a los estudiantes de enfermería(43-49). 
 
La mayoría de los estudios son transversales, y sacan en conclusión varios aspectos:  
 
- La tasa de accidentes es mayor de la deseada. 
- Los años de experiencia suponen un factor protector frente a los accidentes (45), 
los trabajadores con experiencia menor de un año suponían el 47,7% de los accidente 
acaecidos.  
- La comunicación de accidentes de manera oficial es menor de la esperada, 
siendo inferior en médicos que en enfermeros. 
 
En estos estudios descriptivos, no tienen en cuenta la percepción de riesgo como una 
variable a estudiar, lo que nos indica que este es un factor a estudiar en el ámbito de 
accidentes percutáneos.  
 
Percepción de riesgo 
 
La percepción de riesgo es un constructo en el que interactúan conocimientos, valores 
y creencias personales que producen una expresión subjetiva (50). 
 
Los pocos estudios encontrados acerca de la percepción de riesgo en personal 
sanitario, se limitan a describir los riesgos percibidos por los profesionales como más 
importantes, sin embargo, no relacionan esta percepción con los accidentes laborales.   
 
Los riesgos que se perciben como más importantes son los accidentes percutáneos, 
errores de medicación, y factores psicosociales (20, 50-51) 
 
Accidente laboral & percepción de riesgo 
 
Los descriptores utilizados en la revisión bibliográfica, han ofrecido información de la 
situación, objeto de estudio, en otras profesiones no pertenecientes al ámbito 
sanitario. Por otro lado hay que señalar que el  estudio de la percepción de riesgo en 
el trabajo se encuentra muy avanzado en materia de prevención de accidentes 
laborales en las diferentes profesiones (12-13, 52), no siempre pertenecientes al ámbito 
sanitario. 
 
El estudio realizado en Brasil (52), demuestra la relación entre la percepción de riesgo y 
la probabilidad de sufrir un accidente laboral. En este estudio de casos y controles, los 
casos fueron aquellos que habían sufrido un accidente y viceversa. El nivel de 
percepción de riesgo se midió con una encuesta, teniendo como resultado que los 
casos perciben menor riesgo que los controles. 
 
Otros estudios demuestran que la percepción del riesgo es un factor involucrado en la 
actitud ante dichos riesgos y el comportamiento en el trabajo (12-13). Estos datos 
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plantean la necesidad de seguir una línea de investigación sobre este tema en el 
ámbito sanitario. 
 
Estudiantes de Enfermería 
 
Los estudios encontrados sobre alumnos de enfermería son mayoritariamente 
valoraciones de métodos de enseñanza (1-5). Otros estudios se centran en la 
valoración de los propios alumnos de las prácticas clínicas (53) y de los riesgos que en 
ellas existen (6-7), (22-23). Se analizaron trabajos que tenían como objeto el estudio de 
los riesgos músculo esqueléticos (54), riesgos biológicos (6) y actitudes ante el manejo 
de residuos (7), y en algunos de ellos se habla de la percepción que los alumnos 
tienen ante estos aspectos, sin embargo, no es el objetivo central de ninguno de los 
trabajos, lo que nos reafirma en la creencia de que se necesitan estudios que asocien 




Tras la recopilación y estudio de artículos científicos relacionados con la percepción 
que los alumnos de enfermería tienen sobre la posibilidad de sufrir un accidente, 
concluimos que lo publicado  hace referencia a la relación entre el nivel de  
percepción de riesgo y el riesgo en sí, aunque no se han encontrado estudios 
analíticos que así lo corroboren, solo se obtuvieron estudios descriptivos sobre los 
riesgos  a los que se ven expuestos. 
 
Al no encontrar estudios que relacionen la percepción de riesgo con la probabilidad de 
sufrir un accidente en el colectivo de los estudiantes de enfermería, se plantea la 
posibilidad de seguir una línea de investigación en este campo. 
 
El Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo sugiere un método con el 
que medir la percepción del riesgo teniendo en cuenta todos los factores que influyen 
en ella, siendo pues ésta una posible herramienta para el estudio de la percepción de 
riesgo en los estudiantes de enfermería, así como en el propio colectivo de 
profesionales de enfermería, ya que no se han encontrado estudios que analicen la 
percepción de riesgo en todos sus ámbitos, y que la relacionen con los accidentes 
laborales. 
 
Dada la importancia de la seguridad laboral, es imprescindible dedicar investigaciones 
a la mejora de ésta. El análisis minucioso de la actitud en el trabajo, nos 
proporcionaría una valiosa información acerca de los puntos débiles a mejorar en 
seguridad del enfermero, y de los estudiantes de enfermería. Ésta actitud en el trabajo 
se ve influenciada por factores psicosociales, por años de experiencia e incluso por 
vivencias individuales; pero todas estas confluyen en la percepción de riesgo que se 
tiene ante las situaciones adversas a las que se ven expuestos diariamente los 
profesionales de enfermería. 
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